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CONTRATO 11005352023
ACTA No 62023

FOLIOS

ACTA DE REUNION O COMITE

ASOCIACION PROFESIONALES DE COLOMBIA

NIT 830.107.985-1

ACTA DE REUNION No. 6 /2023

Hora:

2:00PM-3:00PM  |Fecha: | 20/09/2023

Dependencia
que Convoca:

AREA PSICOSOCIAL

Proceso: CONTROL SOCIAL - APERTURA BUZON DE SUGERENCIAS
Potenciar el cardcter integral del servicio y la atencidn del programa DIMF a través del ejercicio del
Objetivo: derecho de participacion de las familias, reconociendo las situaciones y recomendaciones percibidas

a través del buzdn de sugerencias.

DATOS GENERALES DE LA UNIDAD DE SERVICIO

Direccion del GT:
CRA 139 #142c -
56

Nombre de quien recibe

la visita: .
Telefono de . . , Coordinador:
contacto: Cantidad de cupos Gloria Marquez Marearita Morales
) contratados: 505 Laura Erazo &

3177465779 Luisa Gutierrez

(Psicosociales)

Localidad:Suba

Nombre de la EAS: Asociacion Profesionales de

Modalidad: Familiar Servicio: DIMF .
Colombia

Actividades que se desarrollan en la Unidad de Servicio el dia de la visita: Reunion de Comité de Control Social —
Apertura de Buzdn de Sugerencias.

Agenda del dia:

© N o Uk W N e

Cierre

Saludo de bienvenida
Verificacion Buzén PQRS
Verificacion de cobertura
Verificacion de dotacion
Verificacion de refrigerios
Observaciones generales
Recomendaciones generales

Desarrollo de la visita

1. Siendo las 2:00 pm se da la bienvenida a los integrantes del comité de control social, se recuerda que el objetivo
del comité es verificar la calidad de la atencion ofrecida a los/las participantes y sus familias en el marco del
programa DIMF del ICBF. Para esta oportunidad se realiza la recoformacion de los lideres del comité, debido a
que los integrantes anteriores, egresaron del programa
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NOMBRE .:;I:o NUMERO DE ;iLEFONO FUNCION DENTRO
DOC DOCUMENTO CONTACTO DEL COMITE

Jimena Saenz cc 1019092348 3058306374 | REPRESENTANTE

Leidy Toquica CcC 1233902667 3136650013 | SECRETARIO

Yuli Marcela Nivia CcC 1015444482 3118043206 | SUPLENTE

2. Verificacion Buzdén PQRS: En este momento el comité procede a verificar los hallazgos del buzén PQRS fisico
implementado por la Unidad de Servicio, como también realizan seguimiento al tramite que se dio a las quejas,

sugerencias y felicitaciones encontradas en el buzén del mes de julio (No hubo solicitudes).

Por lo anterior, frente a la apertura del mes de septiembre se encuentra:

APERTURA BUZON FiSICO — MES DE SEPTIEMBRE

TIPO DE HALLAZGO CANTIDAD
Reconocimientos. 8
Quejas. 1
Sugerencias. 5

Para el mes de Septiembre se encuentran 14 notificaciones en el
buzoén de sugerencias, 8 felicitaciones, 5 sugerencias y 1 queja, por
parte de las familias beneficiarias hacia la calidad y prestacion del
servicio de la Unidad de Servicio San Carlos.

OBSERVACIONES GENERALES.

Debido a que en el mes de julio no se presentaron hallazgos en el buzén de sugerencias, para este mes de Septiembre se
establecio contacto con las familias de manera verbal en los grupales recorddndoles la importancia de sus opiniones para
la mejora de la prestacidon del servicio, ademas los integrantes del Comité de Control Social, realizan campanas
informativas en sus respectivos Grupos de Atencién.

VARIABLE DE VERIFICACION

SI/NO APLICA
(escriba Si o No

segun corresponda)

OBSERVACION.

La UDS cuenta con un buzdn fisico

Esta ubicado en un lugar visible y al alcance de

visible para todas las familias S|
. todos.
vinculadas al programa.
El equipo Psicosocial crea el correo de buzdén
. . de PQRS, buzonpgrsancarlosapc@gmail.com
La UDS estd publicando el correo ’ ™
. ., para que las familias cuenten con una
implementado para larecepcion de S| ) .
. . . herramienta virtual para presentar sus
guejas, sugerencias y reconocimientos. e , .,
notificaciones y asi tener una mayor recpecion
de pgrs por parte de las familias.
. L En el mes de julio no se presentaron
LaUDs dio tramite a todos los notificaciones de rtjaconocimiento §I buzén de
reconocimientos identificados durante NO APLICA

la apertura de los buzones.

PQRS, por lo tanto no se realizd ejercicio de
retroalimentacion.

Sede Administrativa Calle 95 No 68 F 24 Barrio La alborada Teléfonos: 6244700 - 4742288
Sucursal Cll. 57 Sur No 104-09 Bosa Santafé Teléfonos: 7741739 - 7534620
www.apdecolombia.com - apdecolombia09@yahoo.es



http://www.apdecolombia.com/
mailto:apdecolombia09@yahoo.es
mailto:buzonpqrsancarlosapc@gmail.com

La UDS dio tramite a todas las quejas

En el mes de julio no se presentaron
notificaciones de quejas al buzén de PQRS, por

identificadas durante la apertura de NO APLICA ) L
lo tanto no se realizd ejercicio de
los buzones. . -
retroalimentacion.
, L. En el mes de julio no se presentaron
LaUDS dio tramite a todas las notificacionesdequ erencias albuz?)n de PQRS
sugerencias identificadas durante la NO APLICA 8 e '
por lo tanto no se realizd ejercicio de
apertura de los buzones. . L
retroalimentacion.
Durante la visita encontrd publicadas
en el grupo territorial las respuestas a
las quejas, sugerencias v Debido a que'(.en .eI mes de julio no ’se
- NO APLICA presentaron notificaciones dePQRS en el buzdén
reconocimientos de los hallazgos . s
o = de sugerencias no se brindé ninguna respuesta.
anonimos puestos por las familias
vinculadas al programa.
La UDS cuenta con los soportes de . -
entrega de las respuestas a  las Debido a que en el mes de julio no se
”g - P , NO APLICA presentaron notificaciones de PQRS en el buzén
familias que hicieron uso del buzdn . C
. de sugerencias no se brindd ninguna respuesta.
PQRS a nombre propio.
La UDS tiene archivado de forma . -
organizada. las queias. sugerencias Debido a que en el mes de julio no se
& g quelas, sug y NO APLICA presentaron notificaciones dePQRS en el buzdén

reconocimientos, vy de

estas.

respuestas

de sugerencias no se archivé ninguna respuesta.

Accidon de mejora para la Unidad
de Servicio

Fuente de verificacion

Tiempo para subsanar

Continuar realizando campaiias de
concientizacién a las familias que
promuevan el derecho a |la

participacion.

Participacion activa de las familias
para la proxima apertura de buzén

Octubre 2023

3. \Verificacién de cobertura: En este momento se procede a hacer seguimiento al cumplimiento de la cobertura

asignada al grupo territorial, como también verifica los insumos implementados por la EAS para tal fin.

SI/NO
VARIABLE DE VERIFICACION (escriba Si o OBSERVACIONES
No segun
corresponda)

LaUDS cuenta con la cobertura completa, La Unidad de Servicio San Carlos cuenta con la
la cual fue asignada por la supervisién del S cobertura completa de los 505 participantes en
contrato la fecha.

. . . . El nd d ticipant t
Pida el Registro de Asistencia Mensual y pumero ¢ participantes gue >e enf::Jen ran

. . s activos es acorde con la cantidad de nifios que

revise cuantos nifios se encuentran S| . -
registrados en ese documento. ¢Ese niumero reciben el servicio del programa DIMF -

& ¢ GESTANDO FUTURO.
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de nifios inscritos coincide con los nifios que
estan recibiendo el servicio durante la visita?

OBSERVACIONES GENERALES:

Ninguna.

Accién de mejora para la Unidad de
Servicio

Fuente de verificacion

Tiempo para subsanar

Seguir manteniendo la cobertura
completa de los y las participantes de

la UDS San Carlos.

Listados de asistencia.

Indefinido

4. Verificacion de dotacion: En este espacio se realiza seguimiento y verificacién a los insumos dispuestos para la

prestacion del servicio en la Unidad de Servicio.

SI/NO
. (escriba Sio
VARIABLE DE VERIFICACION ) OBSERVACIONES
No segun
corresponda)
Los extintores de la Unidad de Servicio San
N . Carlos se encuentran visibles y con fecha de
¢El grupo territorial tiene extintor con fecha . . y
. . S| caducidad vigente.
de caducidad vigente? .
Cada uno se estos se encuentran ubicado en
cada uno de los pisos parafacilitar su acceso.
Se cuenta con un botiquin para cada piso de la
Unidad de servicio San Carlos, contando en
¢Hay botiquin de primeros auxilios? Sl total con tres botiquines en caso de ser
necesarios para brindar atencion en primeros
auxilios a quien lo necesite.
La unidad de Servicio cuanta con espacio de
¢Existen puntos de lavado manos? S| bafio para facilitar el lavado de manos de los
participantes y sus familias en cada piso.
Existen rutas de sefializacién rutas de ingreso S| Se encuentran ubicados en puntos visibles
y de salidas. para facilitar a las familias su observacién.
. o e g L Debido a que actualmente ya se finalizo el
Existe sefializacion que indique: . o
. _ . estado de emergencia sanitaria, no es
distanciamiento fisico, uso de tapa bocas, No . A .
necesario estas sefializaciones en los espacios
lavado de manos . -
concurridos por parte de las familias.
En la unidad de servicio San Carlos el talento
humano cumple con la rutina del lavado de
Cuando los participantes y el talento manos cada tres horas.
humano ingresan al grupo territorial, S| Debido a que se cuentan con la disposicion de

realizan lavado de manos

los espacios para lavado de manos las familias
lo pueden realizar a su disposicién, de acuerdo
a su necesidad y a las actividades planteadas.
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Todo el talento humano cuenta con

En la unidad de servicio San Carlos el talento
humano tiene a su disposicién tapabocas para

Sl su uso en la unidad de servicio, principalmente
tapaboca desechable .
en los momentos dedicados a la entrega de
alimentos (refrigerio, RPP).
, El personal contratistas de la unidad de Servicio
El talento humano cuenta con uniformey , . e
. . . San carlos cuenta con carné de identificacion
carné que se identifigue como colaborador NO . L .
. de la EAS, asi como también el respectivo
de la entidad .
chaleco institucional.
Los bafios de la UDS se observan limpios y con . . . .
s La Unidad de Servicio mantiene los espacios en
elementos como papel higiénico y toallas . ..
. S| optimas condiciones para uso de las y los
para el uso de los participantes y el talento . -
participantes, sus familias y el talento humano.
humano.
Los pasillos se encuentran limpios y S| Los pasillos de la unidad de San Carlos se
organizados. encuentran en optimas condiciones de aseo.
Los salones o espacios pedagégicos se . - .
. P P 'g & Los espacios pedagdgicos de la Unidad de
encuentran visiblemente organizados y con .
. . . SI Servicio seencuentran ordenados y cuentan
material pedagdgico dispuesto para ser - .
. . con el material disponible para su uso.
manipulado por los participantes.
Los materiales e insumos de papeleria se En la unidad de servicio el material pedagdgico
encuentran organizados en un espacio de Sl se encuentra organizado y a disposicién del
facil acceso para el talento humano. talento humano.
¢Hay suficiente material didactico (diversos En la unidad de servicio se cuenta con diversos
Juegos, instrumentos musicales, pinturas, Sl juguetes en adecuadas condiciones y el
crayolas, etc.) para nifios? material para el desarrollo de actividades.
. e as s El material didactico con el que se cuenta se
¢El material didactico se encuentra al alcance . - o Lo
o " S| encuentra a disposicion de los nifios y nifas
de los nifos y nifias?
durante el encuentro grupal.
¢El material didactico que utilizan los nifios y S| Algunos materiales didactico se pueden
ninas se encuentra en buen estado? encontrar desgastados por el uso continuo.
¢El grupo territorial cuenta con libros y/o La Unidad de Servicio san Carlos cuenta con
colecciones de libros para primera infancia y Sl cuentos infantiles para participantes y sus
nifios tienen acceso a ellos? familias.
OBSERVACIONES GENERALES: Ninguna

Accidn de mejora para la Unidad de
Servicio

Fuente de verificacion

Tiempo para subsanar

Mantener los espacios y el material
didactico en optimas condiciones.

Formato control de limpieza y
desinfeccién de espacios.

Indefinido

Verificacidn entrega de refrigerios: Se realiza la verificacién de los alimentos entregados a los participantes y sus

acudientes durante el desarrollo de los encuentros grupales.
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SI/NO

. (escriba Sio
VARIABLE DE VERIFICACION ; OBSERVACIONES
No segun
corresponda)
El refrigerio se encuentra en buen estado, con
. . L , fecha de vencimiento dptima para el consumo y
éLos alimentos que revisdé estan en buen L
. . adecuada apariencia.
estado? Sin lesiones (magulladuras), buena Sl . . .
.. La fruta debido a que es un alimento delicado se
apariencia, olor y color. . L
le da un cuidado adecuado manteniéndolo en
canastas, en un lugar fresco y aseado.
. o . La fecha de vencimiento de los alimentos se
¢La fecha de vencimiento de los alimentos es -
o . N| encuentra visible y es la adecuada para el
la indicada para el tiempo de consumo? -
consumo de los participantes.
éLos alimentos estan bien almacenados? Los alimentos se encuentran almacenados en
(que no se encuentren directamente sobre el S| canastas sobre estibas para evitar el contacto con
piso, alejados de elementos de aseo, los el piso, ademds se encuentran debidamente
alimentos se encuentran sellados). sellados.
La Unidad de Servicio lleva un registro de En la Unidad de Servicio San carlos se lleva un
ingreso y salida de los refrigerios, teniendo en Sl registro de los refrigerios de acuerdo a las
cuenta las inasistencias semanales asistencias e inasistencias de los participantes.
La minuta se encuentra publicada en el espacio en
La Unidad de Servicio tiene publicada Ia S| el que se almacenan los productos y en una
minuta de refrigerios cartelera informativa visible en el segundo piso de
la Unidad de Servicio San Carlos.
OBSERVACIONES GENERALES DE LOS .
Ninguna

REFRIGERIOS:

Acciéon de mejora para la Unidad
de Servicio

Fuente de verificacion

Tiempo para subsanar

Mantener las estrategias | Minuta.
implementadas para favorecer el
buen estado de los productos de

refiregerio brindado a las familias.

Indefinido

las siguientes observaciones al coordinador del GT

Observaciones generales: con el proceso de verificacion de los diferentes items los integrantes del comité dejan

- Debido a los cambios prersentados durante los ultimos meses, se realiza la respectiva reconformacién del

Comité de Control Social, reiterando sus obligaciones como representantes de las familias participantes

activas.
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7. Recomendaciones generales: Por parte del equipo psicosocial se reitera a las familias la importancia de cumplir
con los compromisos pactados en el momento de la conformacion del comité de control social, como asistir a las
reuniones convovadas mensualmente, realizar campafias para promover el uso del buzén de PQRS y velar por la
adecuada prestacion servicio de parte del operador Asociacién Profesionales de Colombia.

8. Cierre: Se agradece a los asistentes por la participacion y por la disposicién demostrada en el encuentro de comité,
ademas de dar respuesta a los interrogantes presentados en el trascurso del encuentro como en que consiste el
Comité de Control Social, dindmicas de respuestas verbales y anénimas a las notificaciones de PQRS, cantidad y
tipo de notificaciones halladas en el buzdn de sugerencias, manejo y minuta del refrigerio y minuta acorde al grupo
etario, a las cuales se le dio respuesta por parte del equipo psicosocial.

REGISTRO FOTOGRAFICO
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ANEXOS DE PQRS.

. “%
FORMATO DE RECEPCION DE QUEJAS, SUGERENCIAS Y/O FELICITACIONES
Fecha: 24 1 01/ 23

Por favor seiiale con una X el motivo de la felicitacion, sugerencia, queja y/o reclamo.

TIPO DE REGISTRO: Queja_s<_ Sugerencia Felicitacion____
Wcalidad de la Atencion.Prestada oo J
Olinstalaciones del CDI Cudl:

O Atencién del Personal

¢Adjunta algin documento? si(J No

¢Cual? Haga por favor una descripcién:

Ko St on D Onedd on ol mane o de b Tema do el

4 oX0 (e (= sio Goro Sile eatg hawelo)  Sogtend
On TrEo  mem ay  Coldo

Para nosotros es muy Importante t4 opinion y 1 tendremos on cuenta, por tanto, te daremos respuesta
en méximo 15 dias. jGracias!.

Nombre:  (Opcional):
Teléfono: (Opcional):

- @

‘%%

FORMATO DE RECEPCION DE QUEJAS, SUGERENCIAS Y/O FELICITACIONES

FECHA: Q2 /00 202>

Por favor sefiale con una X el motivo de Ia felicitacion, sugerencia, queja y/o reclamo.
TIPO DE REGISTRO: Queja Sugerencia Felicitacién, g&

Ocalidad de la Atencién Prestada Otro D
Olnstalaciones del CDI Cudl:
O Atencién del Personal

¢Adjunta algiin documento? D Sl D NO
¢Cudl? Haga por favor una descripcién:

me e Un enlwen™0 mid (ontkg Povdw
AUeSTIOS  AAGS _APrenden etC

Para nosotros es muy 0 opiniény la en cuenta, por tanto, te daremos respuesta

en méximo 15 dias. |Graciask, |

Nombre: (Opclonal):_@-\-h—é%zééah—
Teléfono: (Opcional): _ 322.936 SSH S

Cloedd q oy frokes mable

thongelidode  Yeckrad ) Creohndad

@

BIENESTAR
FAMILIAR

BIENESTAR
FAMILIAR

ANY Cotslna 3 )e(ov\\mo

VAN
RS

Tohano @1 e)
Conex ) \a Qoeco & wm hyo for deday ad

- “(\J—:
En ese dia queo Feltetla A \oy pIOTER0D \
\‘_ mena =o\ar0 \H)cﬁ:’em AT pomaio o
7% opelo, celaboricon, for ® enliga ol quepe |
m Qroaas ot cada C}\‘)\X\\ pard  nctohay :Q:
que vos SR Ona Son ], N WS ackdades. \
o oaw wedoas QaaeS oy cada chorlas
—U— o \as  achudade , \l\,
I =0r
\_)\\\ \OC\C\S 2
oS Voo Xser\dﬂcm "
AN *Qt

i
N ) :
= J e
G e

L5177

~ ) ]
BIENESTAR
C‘Q FAMILIAR
FORMATO DIt RECEPCION DEE QUEJAS, SUGERENCIAS Y/O FELICITACIONES
recha: 02y /};w_ﬁfi 3

Por favor seflalo con una X o motivo da Ia felicitacién, sugerencia, queja y/o reclamo.

11PO DI REGISTRO: Queja_____ Sugerencla __ Follcltacion,
(A Calidad de Ia Atenclon Prostada Otro

(instalaciones del CDI Cudl:

() Atenclén dol Personal

¢Adjunta algin documento? ) '@ Mo

L Cual? Haga por favor una descripcion:
M baoce La esyEio Ty bondo ¥ QUecen muchs g
1 t

)L nimhs

Para nosotros os muy Importante td opinién y la tendromos en cuenta, por tanto, te daremos respuesta

on miximo 15 dias, |Graflasl.
Nombre:  (Of . .f“ « Hoales
Teléfono: (0| AN Ty

o\dlodones 9

Y & _
Lo o0 FIeVACWIERN

Asee B0y ;o
X‘\\”\U\C\ SO'\d\(‘O' Y

408 \| Adkaros,
> %Do@\f-\\ b
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BIENESTAR
FAMILIAR
FORMATO DE RECEPCION DE QUEJAS, SUGERENCIAS Y/O FELICITACIONES
FecHa:1Y 109423

Por favor sefiale con una X el motivo de la felicitacion, sugerencia, queja ylo reclamo.

TIPO DE REGISTRO: Queja Sugerencia X___Felicitacion____
OCalidad de la Atencién Prestada Otro
Olnstalaciones del CDI Cual:

O Atencién del Personal

¢Adjunta algin documento? Si NO
¢Cudl? Haga por favor una descﬁpcién:D m

Periizag mMAS TAUERES DE ACTRICOAD PAEA (&
NAGS ¥ REBES  MNAS Talleeesl DE HABLCAQES

Para nosotros es muy importante ti opinion y la tendremos en cuenta, por tanto, te daremos respuesta
en méaximo 15 dias. |Gracias!.

Nombre: ~ (Opcional): ANCHD NS -
Teléfono: (Opcional):

@

BIENESTAR
FAMILIAR

e,
w0 4%
FORMATO DE RECEPCION DE QUEJAS, SUGERENCIAS Y/O FELICITACIONES
FecHA: 24 4 0%/ Z23

Por favor sefale con una X el motivo de la felicitacion, sugerencia, queja y/o reclamo.

TIPO DE REGISTRO: Queja_~<_ Sugerencia______Felicitacion
W calidad de la Atencién.Prestada otro 0
Olnstalaciones del CDI Cual:

O Atencién del Personal

¢Adjunta algiin documento? D Si C] NO

¢Cual? Haga por favor una descripcién:

o St on s Qyeed _on of mameio de b Tova do el
T (= sifo o Si le Tcarg hacedo)  Sogteno

On RS e ray  Coldo

Para nosotros es muy importante tii opinion y la tendremos en Cuenta, por tanto, te daremos respuesta
en maximo 15 dias. jGracias!.
) )

Teléfono: (O
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FORMATO DE RECEPCION DE QUEJAS, SUGERENCIAS Y/O FELICITACIONES

FECHA: 02 /090 202>

BIENESTAR
FAMILIAR

Por favor senale con una X el motivo de Ja felicitacién, squ{encia, queja y/o reclamo.

TIPO DE REGISTRO: Queja, Sugerencia Felicitacion
Ocalidad de la Atencién Prestada Otro D
Olnstalaciones del CDI Cual:
O Atencién del Personal
¢Adjunta algtin documento? D Sl D NO

¢Cual? Haga por favor una descripcién:

e e Un entwenT™  mod (onthg  Pordw

AueSTIos VRGBS ﬁPrﬁ'\G‘cJ[\ et

Para nosotros es muy importante td opinién y la tendremos en cuenta, por tanto, te daremos respuesta

en maximo 15 dias. |Gracias!.
Nombre: (Opcional): Eetla _aan2a LQ Pl
Teléfono: (Opcional): __ 3272 QWG SSHS

FECHA

COMPROMISOS / TAREAS

RESPONSABLE

Indefinido

Continuar promoviendo la participacion activa de las familias como veedoras de
La prestacién del servicio del operador APC.

Equipo psicosocial

Incentivar al comité de control Social a continuar siendo representantes activos

de las familias.
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ACTA DE REUNION O COMITE No. &_/2023

Objetivo: - Contrato__#00.r35202 3 (owrre %

-

=2

Hora | Z 2.7 |Jornada 27 |Fecha: 2 o%o‘l‘-)
Nombre Unidad E::::::cltz o Firma
6Dy vy Qi San Coexss 305 830 6374 |uwas U T
| Jues Maee botopd San Carlos [23pbs00r3 | i dlepo
Reaberin (st N Can Cadlns 217 726u100n [ athena e
limena Seenz & [Qan Covlos 31450223 Jimena Saen?
tz Mavon (erel M- Naa Cq\P 3Wwsuugr St Loty
ey ley camln o G\oS  Bentaop29s | Ngfoo belhia
Som Yoo | \*Oa\l\nm on COI‘OS BOLSIEN1D @L««-u \LQ(-AM%
ch(_)\ﬂ‘i\(ﬁo\\o (ura\do %CL\/\ Ol [2025373284 @M&
ol Marcela Nivig | Son Galos  |2W 8043206 Han/
‘r o %ﬁ?”* ﬁ/{d{'ﬂ craL | 322 Joo8 5z W
\oone. Bao Pocoouia\ | 2012405968 Mﬁféii
Lo Fevmonda Edivez | Polcomarinl | 3228428364 |(biaa E{M Eoot ez B
MooadzMods  Ientoaom o (z/l0S (OB
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